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Zatacznik nr 6 do SWZ

Miejscowos$¢ Katowice dnia 21.06.2024

OFERTA
DLA SAMODZIELNEGO PUBLICZNGO SZPITALA KLINICZNEGO
IM. ANDRZEJA MIELECKIEGO SLASKIEGO UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO
W KATOWICACH

Nazwa wykonawcy SALUS INTERNATIONAL Sp. z o.0.

Siedziba 40-273 Katowice, ul. Gen. Kazimierza Putaskiego 9

REGON 271059470 NIP 6340125442

Tel. (32) 788 55 00 e-mail biuro@salusint.com.pl

Osoba upowazniona do kontaktu z zamawiajacym: Anna Dawidowicz

Tel.(32) 788 55 82 e-mail przetargi@salusint.com.pl

Zamawiajgcy wymaga wypetnienia wszystkich pél / podania wszystkich danych wymaganych w ramce powyzej

W nawiazaniu do ogtoszenia o postepowaniu na dostawe lekéw oferuje wykonanie dostawy na warunkach
okredlonych w specyfikacji warunkéw zamédwienia za cene:

g Cena netto Vf‘T Cena brutto
pakietu %

1 8

2 8

3 945,00 zt 8 1 020,60 zt

4 8

5 17 649,00 zt 8 19 060,92 zt

Dodatkowe o$wiadczenia

Oswiadczam, Zze oferowana cena brutto =zawiera wszystkie koszty, jakie ponosi Zamawiajacy

w przypadku wyboru niniejszej oferty.

Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu / pedlegam-wikluczeniu z postepowania na podstawie art.108 ust.1,

2, 4 (niepotrzebne skreslic)

Oswiadczamy, ze akceptujemy warunki ptatnosci okreslone przez Zamawiajacego

w Specyfikacji Warunkéw Zamédwienia przedmiotowego postepowania.

Oswiadczamy, ze jesteSmy zwigzani niniejszg oferty przez okres 90 dni od dnia uptywu terminu sktadania

ofert.

Oswiadczam, ze w przypadku oferowania leku w amputkach sita tamigca oferowanych amputek jest zgodna

z wymaganiami normy PN-EN ISO 9187-1:1 2011 lub PN-EN ISO 9187-2 2011

Oswiadczenie dotyczace tajemnicy przedsiebiorstwa (zaznaczyc wtasciwy kwadrat):

x Zadna z informacji wskazanych w ofercie nie stanowi tajemnicy przedsiebiorstwa w rozumieniu przepiséw o
zwalczaniu nieuczciwej konkurencji

0 \Wskazane ponizei informacie—w
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Lp. Rodzaj informagji Strony w ofercie

od numeru do numeru

7)  Oswiadczam, ze wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art.13 lub art.14 RODO

8) Oswiadczamy, ze zapoznaliSémy sie z trescig SWZ i projektem umowy, stanowigcym zatgcznik do Specyfikagji
Warunkdéw Zaméwienia i zobowiazujemy sie, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej
z niniejsza oferta, na warunkach okre$lonych wSWZ, w migjscu i terminie wyznaczonym przez
Zamawiajacego

9)  Oéwiadczam, ze wypetnitem obowiazki informacyjne przewidziane w art.13 lub art.14 RODO " wobec oséb
fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sie
o udzielenie zaméwienia publicznego w niniejszym postepowaniu *

10) Czy wykonawca jest mikroprzedsiebiorstwem badz matym lub Srednim przedsiebiorstwem?

L] Jestem mikroprzedsiebiorstwem
] Jestem matym przedsiebiorstwem

] Jestem érednim przedsiebiorstwem
X Jestem duzym przedsiebiorstwem

11) Czy Wykonawca pochodzi z innego niz Polska paristwa cztonkowskiego Unii Europejskiej:

L] 7AK Skroét literowy Panstwa: .........cocoeveeninnene.
X NIE

12) Czy Wykonawca pochodzi z paristwa niebedacego cztonkiem Unii Europejskiej:

L] 7AK Skrét literowy Panstwa: .........cooeeeeninnene.
X NIE

Uwaga: zaznaczy¢ odpowiednie.

Przez Mikroprzedsiebiorstwo rozumie sie: przedsiebiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 10 osob i ktérego roczny obrét lub
roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw EUR.

Przez Mate przedsiebiorstwo rozumie sie: przedsiebiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 50 oséb i ktérego roczny obrét lub
roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

Przez Srednie przedsiebiorstwa rozumie sie: przedsiebiorstwa, ktére nie sq mikroprzedsiebiorstwami ani matymi
przedsiebiorstwami i ktére zatrudniajq mniej niz 250 oséb i ktérych roczny obrét nie przekracza 50 milionéw EUR lub
roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionéw EUR.

PowyzZsze informacje sq wymagane wytgcznie do celdw statystycznych

Katowice dnia 21.06. 2024 roku

R rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w
zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).

* W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczacych lub zachodzi wytaczenie
stosowania obowigzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treéci odwiadczenia wykonawca nie sktada
(usuniecie tredci oSwiadczenia np. przez jego wykreslenie).
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ZAtACZNIK NR 7 do SWZ

OSWIADCZENIE SKtADANE RAZEM Z OFERTA

Zamawiajqcy:

SP Szpital Kliniczny im. Andrzeja Mieleckiego
Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach

40-027 Katowic ul. Francuska 20/24

Wykonawca:

SALUS INTERNATIONAL SP. Z 0.0.

UL. Putaskiego 9

40-273 Katowice

NIP: 634-012-54-42 KRS 0000143136 Regon: 271059470

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu:
NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

reprezentowany przez:

Anna Dawidowicz, Pracownik Dziatu Szpitalnego/ Pelnomocnictwo

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do
reprezentacji)
reprezentacji)

Oswiadczenie wykonawcy

sktadane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrzeénia 2019r.
Prawo zaméwief publicznych (Dz.U. poz. 2019 ze zm),
DOTYCZACE PRZESt ANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamdéwienia publicznego o sygn. sprawy: ZP-24-063BN

prowadzonego przez SPSKM w Katowicach, oswiadczam, co nastepuje:
OSWIADCZENIE DOTYCZACE WYKONAWCY:

Oswiadczam, iz nie podlegam wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego na
podstawie art. 108 ust 1 ustawy Pzp. i art.7 ust. 1 pkt 1-3 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022r. o szczegdlnych
rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzacych ochronie

bezpieczenstwa narodowego (Dz.U. poz. 835),w zakresie podstaw wykluczenia z postepowania

str. 3



ZP-24-063BN - LEKI 19

podpis wykonawcy

UWAGA:

Ponizsze o$wiadczenie wykonawca wypetnia jedynie w sytuacji gdy zachodza podstawy do wykluczenia.

Signature Not

Dokerhent
podpisany przez
Anna Idowicz

Data: .06.21
13:49: EST

(podpis Wykonawcy)
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